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THE FUTURE OF EMPLOYMENT: HOW SUSCEPTIBLE ARE JOBS 
TO COMPUTERISATION ?（10年後になくなる職業）によると、10~20
年程度のうちに自動化される可能性が高い仕事は全体の47％であり、運送
や物流に関連する仕事は大半が消滅し、サービス業もかなりの部分が消滅
するとしている。昨今ではIoT（Internet of Things）やAI技術という言葉
も一般化しつつある。システム化のリスクも正しく理解しながら、薬剤師
業務のウエイトを“物”から“ヒト”へ舵取りすることによって、患者に寄
り添った安心安全な効率的で質の高い医療を提供できるのではないかと考
える。医療情報のシステム化や医療連携について意見を交わす場としたい。
「可視化した聴診呼吸音を用いた吸入指導の試み」
からみえる今後の外来治療での薬剤師の取り組み
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喘息や慢性閉塞性肺疾患（COPD）における吸入療法は大変有用な治療法
であるが正しい手技により確実に吸入できないと効果が期待できない。そ
のため近年、病院と保険薬局で地域連携を取り合いながら吸入指導を評価
する施設が多くなった。しかし、吸入手技は初回吸入指導だけでは十分に
理解できず正しく吸入ができていない患者や時間の経過と共に自己流に吸
入している患者も見受けられる。また、医療者が適切に吸入できているの
か客観的に評価することや患者本人が自分自身の呼吸を視覚的に確認する
ことも難しい。
そこで、本研究では吸入デバイスの操作の良好な吸入薬使用患者に対して
聴診呼吸音をスペクトラム（周波数）表示で可視化し、患者と共に呼吸状
態を確認しながら吸入指導を行い、指導前後の呼吸法の変化について調査
した。評価項目については指導前後の吸気時間、息止め時間、呼出時間お
よび評価に費やした時間を測定した。その結果、対象が吸入デバイス操作
の良好な患者であったにもかかわらず、指導前の呼吸法について、不適切
な吸気と息止めがみられた。吸入療法の欠点を克服するキーポイントは医
療者側の定期的な評価と正しい使用法やデバイス形態について患者に繰り
返し訓練してもらうことであると考えられる。聴診呼吸音を可視化し、患
者と共にそれを確認しながら呼吸法を正すという手法は、医療者による呼
吸法の客観的な評価と患者主体の吸入訓練につながる可能性が示唆され
た。
本研究を通して、一見理解力が良好にみえる患者や外来通院を行っている
患者であっても病院薬剤師として介入が必要な患者がいることを考える機
会を得た。この結果から、外来での指導の充実の必要性に鑑み、当院の外
来患者への関わりや薬薬連携の内容、今後の展望についても報告する。
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